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DECRETO Ne¢ 6.881, DE 07 DE MARGO DE 2024,

DISPOE SOBRE A REVOGACAO DOS DECRETOS DE N@ §: 6.180, DE 1 DE
JANEIRO DE 2021, 6.182, DE 01 DE JANEIRO DE 2021, 6.183, DE 01 DE
JANEIRO DE 2021, 6.369, DE 13 DE OUTUBRO DE 2021, 6.490, DE 11 DE
ABRIL DE 2022, 6.514, DE 30 DE MAIO DE 2022, 6.615, DE 30 DE

NOVEMBRO DE 2022, 6.717, DE 26 DE MAIO DE 2023, 6.829, DE 23 DE
NOVEMBRO DE 2023.

CARLO5 ALBERTO MARTINS, Prefeite Municipal de Amparo, no uso de suas atribuigdes legais, DECRETA:

Ficam revogados os Decretos Municipais n® s: 6.180, de 1 de janeira de 2021, 6.182, de 01 de janeiro de 2021, 6.183, de 01
de janeiro de 2021, 6.369, de 13 de outubro de 2021, 6.490, de 11 de abril de 2022, 6.514, de 30 de maio de 2022, 6.615, de 30 de
novembra de 2022, 6.217, de 26 de maia de 2023, 6.829, de 23 de novembro de 2033,

Esta Decreto entra em vigor na data de sua publicacio.

PREFEITURA MUNICIPAL DE AMPARO, aos 07 de margo de 2024.

CARLOS ALBERTO MARTINS
Prefeita Municipal

JOAQ AUGUSTO ALAMING DE SOUZA CAMPOS

Secretdrio Municipal de Governo e Relacdes Institucionais

ANA CAROLINA RABELO ALBERTO
Chefe de Gabinete

Publicado na Secretaria Municipal de Administragio da Prefeitura, aos 07 de margo de 2024.

JULIO CESAR CAMARGO

Secretdrio Municipal de Administracio e Teenalogia da Informagdo

Naota: Este texto ndo substitui o original publicade no Didgrie Oficial,

Data de insergiio no Sistema LeisMunicipais: 12/03/2024
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3)

- ul" LAY
STANCIA HiGROMINERAL
| SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE
Requisicio n° 18/2024 - BMMR
1) Certificar os motivos que levaram a interven¢io. Apresentar documentagio dos autos onde

constem esta motivagio;

R: Salienta-se, inicialmente, que a Santa Casa Anna Cintra se trata de entidade sem fins lucrativos
e gue presta servi¢os no Municipio de Amparo/SP ha mais de 120 (cento e vinte) anos, prestando
notdveis servigos no ambito da satide piblica da Regifio do Circuito das Aguas Paulista.

E, em verdade, Hospital referenciado pelo Estado de Sdo Paulo, mostrando-se até entio o inico
aparelho de atendimento de média complexidade desta Regido.

Desta forma, conforme informages contidas na peti¢@o inicial dos autos do processo n° 1003400-
07.2021.8.26.0022, a qual ora se apresenta, no ano de 2018 a Santa Casa Anna Cintra passou a
apresentar notavel passivo financeiro, demonstrando-se inadimplente em diversas obrigages
contraidas.

Tais motivos ensejaram a primeira intervengéo, através do Decreto n° 5.891/2018, realizada pela
gestio do agora ex-prefeito Luiz Oscar Vitale Jacob.

Ocorre, entretanto, que embora o déficit financeiro nio tenha sido diminuido, tampouco encontrado
equilibrio entre receita ¢ despesa mantida pela Santa Casa, a intervengéo fora encerrada apos 2
(dois) anos, através do Decreto n® 6.172/2020.

Em verdade, ainda no ano de 2021 pode ser observada que a situagdo de déficit financeiro da Santa
Casa Anna Cintra, além do crescente aumento de sua inadimpléncia, passou a ser empecilho de
contratac@o de prestadores de servigo.

Verifica-se, assim, que o principal objetivo da intervengdo seria, em verdade, evitar com que a
coletividade permanecesse desassistida na drea da satde.

fntegra do processo Jjudicial atraveés do fink:
hittps://drive. google.com/file/d/I BNpaL LKnynA7XtAE7 DIkciN2hCSxjFiv/
view?usp=drive link

Certificar o periodo em que essa intervenc¢éo vigorou. Juntar, se for o caso, os decretos de
prorrogacio desta intervencao, com suas respectivas motivagoes.

R: Certifico ¢ dou fé que a intervengéio vigorou de 13/10/2021 (Decreto n° 6.369/2021) a

07/03/2024 (Decreto n® 6.881/2024). Ressalta-se que as c¢Opias dos respectivos decretos séio
anexadas ao presente.

Certificar os objetivos, os itens de controle e as responsabilidades desta intervengio:

R: Certifico que apds a intervengdo, a qual foi autorizada pelo Poder Judicidrio, houve a publicagdo
do Decreto n® 6.369/2021, que definiu atribui¢des ao coordenador da intervengio.

Sem prejuizo, a prefeitura prezou pela continuidade da formalizagdo de convénios, havendo
elaboragfio dos de trabalho, com a Santa Casa, que contou com o acompanhamento da Comisso

TEL: (19) 381 7-9300 www.amparo.sp.gov.br
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SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE

4)

5)

de Monitoramento da Secretaria Municipal da Saide, bem como pelas regulares avaliagSes de
prestagdes de contas.

Apresentar a documentagio pertinente a nomeagio do(s) interventor(es) e seu(s) respectivo(s)
periodos:

R: Certifico e dou fé que estiveram no exercicio de interventor as seguintes pessoas:

a) Jodo Augusto Alamino de Campos: de 13/10/2021 a 25/05/23 e 14/07/2023 a 07/03/2024;
b) Douglas Fortunate: 26/05/23 2 13/07/23.

Certificar como estd se dando a gestéo do hospital municipal (prédio da Anna Cintra) apos
o periodo de intervencdo. Em caso de ajuste com o 1°, 2° ou 3° setor apresentar copia do
respectivo ajuste;

R: Declaro para os devidos fins que apés o encerramento da intervengdo (Decreto n° 6.881/2024),
a Municipalidade passou a realizar contrata¢fio através de convénio, nos termos doa rt. 199, §1°, da
CF, com a empresa “AHBB — Rede Santa Casa”, obedecendo as disposi¢des do art. 134, da IN
01/2024. Cumpre destacar que aludida contratada possui ajuste com o Hospital Anna Cintra,
realizando at€ a presente data sua gestdo.

Amparo, 10 de junho de 2024.

GILBERTO FERREI
SECRETARIO M

TEL: £18) 3817-9300 www.amparo.sp.gov.br
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SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE

TERMO DE CONVENIO N° 008/2024

Autorizado no
Processo Administrativo n® 00894/2024

TERMO DE CONVENIO QUE ENTRE SI CELEBRAM DE UM LADO O
MUNICIPIO DE AMPARO E DE OUTRO LADO AHBE ASSOCIACAO
HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL VISANDO A PRESTACAO DE
SERVICOS DE SAUDE NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS.

Pelo presente instrumento, de um lado 0 MUNICIPIO DE AMPARO, inscrito no
CNPJ sob o n° 43. 465.459/0001-73, com sede a Avenida Bernardino de Campos, n°
705, Centro, na cidade de Amparo, estado de Sao Paulo, CEP: 13.900-450, doravante
denominado simplesmente CONVENENTE, representado pelo Excelentissimo Senhor
Prefeito Municipal Dr. CARLOS ALBERTO MARTINS, brasileiro, casado,
advogado, portador da Cédula de Identidade RG n° 34.613.518-3 SSP/SP, inscrito no
CPF/MF 217.166.038-46, por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE, neste ato representada pelo Ttmo. Sr. Secretdrio Municipal de Sande, Sr.
GILBERTO FERREIRA MARTINS JUNIOR, brasileiro, advogado, casado,
portador da Cédula de Identidade RG n® 20.846.183-8 SSP/SP, inscrito no CPF/MF sob
n°® 090.964.678-33 , na qualidade de gestor do Sistema Unico de Satide Municipal -
SUS, e, de outro, a AHBB ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO
BRASIL, de Garga, associagio civil, de natureza filantrépica, sem fins lucrativos,
inscrita no CNPJ n° 45.349.461/0001-02, inscrita no CNES sob o n° 2078848, com com
sede a Rua Anna Cintra, n° 332, Centro, na cidade de Amparo, Estado de Sdo Paulo,
doravante denominada CONVENIADA, neste ato representada pelo seu Diretor
Presidente Sr. JOAO PEDRO MONTEIRO PINOTTI AFFONSOQ, brasileiro,
casado, empresério, natural de Pendpolis/SP, portador da Cédula de Identidade RG n®
42.818.243-4 SSP/SP, inscrite no CPF/MF sob n° 362.328.398-38. resolvem as partes
celebrar o presente Convénio, nos termos da Lei Federal 14.133 de 01 de abril de 2021 ¢
suas alteracdes, no que couber, Leis Federais n°, 8080/90 e 8142/90 que regem os
principios do Sistema Unico de Satide — SUS, a Constituigio Estadual, artigo 219 e
seguintes; a Lei Complementar Estadual n.° 791/95 ¢ o regramento das normas do SUS
emanadas pelo Ministério da Saide, Secretaria do Lstado da Sadde de S#@o Paulo e
Secretaria Municipal de Satide de Amparo-SP, além de condigdes inseridas nos autos

Processo Administrativo n® 00894/2024, tendo como orgdo gestor deste convénio a
SMS ~ Secretaria Municipal de Satde, med;
que seguem:
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i SECRETARIA MUNICIPAL

DE SAUDE
CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO: O presente Termo de Convénio tem por
objeto, a PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE NO AMBITO DO SISTEMA
UNICO DE SAUDE, na execugdo dos servigos de Urgéncia e Emergéncia de Pronto
Socorro 24 horas, Maternidade, InternagSes Hospitalares de baixa e média
complexidade em caréter de urgéneia e emergéncia, Internagdes em Unidade de Terapia
Intensiva, procedimentos médicos, de outros profissionais, cirurgias de Urgéncia e
Emergéncia de baixa e média complexidade, cirurgias cletivas de ginecologia, geral,
pedidtrica, vascular, urolédgica, oftalmoldgica e ortopédica (que nio necessitem de
orteses e préteses - OPME), consultas pré operatérias, exames de eletrocardiograma e

cardiotocografia, exames laboratoriais mediante repasse de recurso financeiro para

custeio de material de consumo, prestago de servigos, incluidos os servigos de utilidade

publica, conforme detalhado no Plano de Trabalho e Anexo II, parte integrante do
presente instrumento.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VINCULACAO DAS PECAS DOCUMENTAIS:

S8o partes integrantes e indissocidveis deste CONVENIO, independentemente de
transcri¢cdo:

I. ANEXO I - Plano de Trabalho — Descritivo ¢ planejamento das agdes e servicos de
satde a serem executados mensalmente pela entidade.

[ ANEXO II - Anexo I do Manual de Procedimentos para Convénios no Municipio de
Amparo, instituido pelo Decreto Municipal n® 6.321 de 30 de jutho de 2.021.

PARAGRAFO UNICO: Eventuais ajustes realizados durante a execugio do objeto
integrardo o Plano de Trabalho, desde que ndo haja alteracdo do objeto e sejam
submetidos e aprovados previamente pela autoridade competente do CONVENENTE.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS RESPONSARILIDADES DO HOSPITAL

CONVENIADO: Constitui obrigagiio da CONVENIADA

a) Disponibilizar médicos  cirurgides, anestesista, intensivistas, pediatra,
Ginecologista/Obstetra, responsiveis pela internagfio para acompanhamento e
evolugdo dos pacientes nas 24 (vinte e quatro) horas do dia;

b) Disponibilizar equipe de enfermagem para atuagéo exclusiva aos leitos contratados
junto ao SUS conforme legislacfio vigente nas 24 horas de assisténci a;

¢) Fornecer medicamentos e outros jmaterigis necessarlps ao tratamento, inclusive
5 | i
sangue e hemoderivados na emergfng

TEL: (19} 3817-9380
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SECRETARIA MUNICIPAL

DE SAUDE

d) Executar servigos de hotelaria, tais como roupas para os pacientes, fornece

2

p)

q)

materiais médico e hospitalares para qualidade da assisténcia nas 24 horas de
funcionamento;

Fornecer alimentagfo, com observancia das dietas prescritas e necessidades
nutricionais dos pacicnies, inclusive nutriggo parenteral nos casos indicados;

Realizar os exames de (urgéncia ¢ rotina) para os pacientes em assisténcia SUS do
Pronto Socorro, Maternidade, UTI e Internagdes (Exames: Laboratoriais,
Ultrassonograficos  simples e Doppler;  Radiolégicos. Tomografia
Computadorizada e exames de Eletrocardiograma);

Realizar 25 Cirurgias Eletivas sendo: 15 Cirurgias Geral; 04 Cirurgias

ginecoldgicas e 06 Cirurgias Ortopédicas (que nao necessitem de drtese e protese
— OPME)més;

Manter atendimentos adulto e infantil Més no Pronto Socorro;

Manter a classificagfio de risco nos atendimentos adulto e infantil Més no Pronto
Socorro;

Manter exames de eletrocardiograma;

Manter Internacées de Adulto e Infantil més na clinica médica;

Manter partos més;

Manter Internagdes Hospitalares, Cirurgias Eletivas ¢ de Urgéncia e Emergéncia de
Baixa ¢ Média Complexidade, 07 leitos UTI;

Manter no Pronto Socorro: procedimento de classificagdo de risco com tempo de
espera em conformidade com o protocolo institucional em referéncia ac
Manchester, procedimento de consulta médica, procedimento de enfermagem,
procedimento de exames necessdrios ao diagnéstico do paciente ¢ assisténcia
medicamentosa;

Manter na Maternidade: disponibilizaggo de equipe médica em conformidade com a
legislagdo vigente, e assisténcia necessdria ao parto (normal e cesarea), bem como
assisténcia ao recém-nascido RN:

Manter Servigos de Assisténcia terceirizados: Fonoaudiologia, Fisioterapia e
transporte Intra — Hospitalar e Inter ~ Hospitalar dos pacientes nos casos do uso de
Suporte Avancgado de Vida, ™

TEL: (13} 3817-330
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SMS | SECRETARIA MUNICIPAL

DE SAUDE
s) Manter o Servigo de Vigilancia Patrimonial;

t) Manter Servico Social e psicologia, em regime de no minimo 06 horas diérias,
incluindo pontos facultativos, dias sem expediente e feriados.

u) Manter o Servico de Tecnologia da Informaciio e Servico de telefonia, 24 horas
todos os dias da semana.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A equipe de profissionais ¢ insumos devers
corresponder a necessidade de acordo com a demanda de pacientes, garantida a boa

prestacio de servicos médicos e de apoio, de acordo com os padrdes cstabelecidos pelo
Ministério da Satde e pela Comissio de Padronizagio interna.

PARAGRAFO SEGUNDO - A internagio eletiva se condiciona a apresentacio de
laudo médico autorizado previamente pela UAC,

PARAGRAFO TERCEIRO - Nas internac

cdes de urgéneia ou emergéneia e UTI o
médico da CONVENIADA, procedera ao exame do paciente e avaliara a necessidade
de internagio,

enviando laudo médico no prazo estipulado em conformidade com o
Ministério da Satde 4 UAC, para a autorizagio da emissio da AIH;

PARAGRAFO QUARTO - Seré de responsabilidade da CONVENIADA, a realizacdio
de cirurgias eletivas e ou de urgéncia e emergéneia de baixa e média complexidade, tais

como  amputagdes, apendicectomia, colecistectomia, cirurgias  ortopédicas,
ginecolégicas, cirurgia geral.

PARAGRAFO QUINTO — Nas internagdes de urgéncia ou emergéncia o médico da

CONVENIADA, procederd ao exame do pacienie e avaliard a necessidade de

internagio, encaminhando laudo médico que serd enviado conforme prazo estabelecido
pelo Ministério da Saide i Secretaria Muni

internagdo. Apos a alta hospitalar o prontuério
do procedimento definitivo ¢ emissio da AlH.

cipal de Satide, para a autorizacfo da
sera auditado pela UAC, para aprovagdo

PARAGRAFO SEXTO — Para a execucdo dos servigos de que trata o presente
CONVENIO, fica a CONVENIADA autorizada, se necessdrio, a firmar contrato com
empresas visando o atendimento efetivo e elicaz;

-

PARAGRAFO SETIMO — Gs ¢

icos eventualmente contratados nos termos do
paragrafo anterior, deverfio estar ie

mente habi itados para exercer as atividades,

TEL:{15)3817.93
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MIDADMINIRAL

SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE

ficando sob a responsabilidade da CONVENIADA o translado do paciente sempre que
necessario.

CLAUSULA QUARTA - DAS CARACTERISTICAS DA ATENCAO
PRESTADA: Para o cumprimento do objeto deste CONVENIO, 2 CONVENIADA sc
obriga a executar de acordo com as diretrizes do SUS e a Portaria 3.390 de dezembro de
2013, que institul a Politica Nacional de Atengdo Hospitalar no ambito do SUS,
destacando-se:

a) Se necessdrio atendimento médico por especialidade com a realizacio de todos os
procedimentos especificos para cada édrea, incluindo os programados, de urgéncia,
emergéncia e U.T.I (acesso venoso central, traqueostomia, toracocentese,
drenagem de tdrax entre outros);

b) Servigo de assisténcia social, nutrigfio, assisténcia farmacéutica e de enfermagem de
acordo com as normas técnicas ¢ profissionais da legislagfo vigente;

¢) Realizagio de curativos pés-operatdrios em pacientes internados, gasometria em

pacientes internados bem como procedimentos de sala de gesso indicados pela
especialidade ortopédica;

PARAGRAFO PRIMEIRO — Na assisténcia hospitalar, a CONVENIADA se

comprometera:

a) Assumir todos os encargos profissionais necessarios;

b) Utilizar sala de cirurgia, material e servigos de centro cirlirgico ¢ instalag&es
correlatas quando necessarios de acordo com as normativas e tabelas do SUS;

¢) Fornecer medicamentos prescritos e outros materiais necessarios incluindo sangue e
hemoderivados nos casos de urgéncia, emergéncia e internagdes, incluindo a U.T.L,
além de garantir a adequada administracio medicamentosa de drogas prescritas pela

rede municipal de satide, que necessitam ser aplicadas em ambiente hospitalar,
durante o tempo de internacsio;

d) Servigos gerais ¢ higiene do ambiente;

e) Fornecer roupa hospitalar;

f) Fornecer alimentacdo com as dietas prescritas aos pacientes internados e em
observagdo com devida avaliacdo nutricional para a prescri¢cgo;

g) Para as transferéneias de alta complexidade e ou solicitagBes de vagas psiquidtricas
a CONVENIADA devera solicitar e alimentar sistematicamente o Sistemna CROSS
até a resolugdo de cada caso;

h) Nas transferéncias garantidas através da CROSS — So Paulo, a ambulancia UTI
para o transporte ¢ se necessgriq acompanhamento de enfermagem e/ou médico,
serd de responsabilidade da INIADA, conformidade com a Resolugdo
CFM 2077 de 05.11.2002.

A
\\ N\

TEL: (19) 3817-930
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SMS | SECRETARIA MUNICIPAL
- DESAUDE

PARAGRAFO SEGUNDO: Quanto a internagio e acompanhamento de pacientes

serdo cumpridas as seguintes normas:

a) Os pacientes serfio intermados em quartos ou enfermarias com o numeroe de leitos de
acordo com a legislagfio sanitaria em vigor;

b) Na internagfo de criancas, adolescentes e ou idosos, € assegurada a presenca de um

acompanhante em tempo integral de acordo com o Estatuto da Crianga e do
Adolescente e do Estatuto do Idoso.

PARAGRAFO TERCEIRO — A CONVENIADA, em situagio de emergéncia e
urgéncia se obriga a internar o paciente em acomodacdo de nivel superior a ajustada

neste termo, sem direito a cobranga de preco adicional, se ocasionalmente nio houver
vagas em leitos SUS,

CLAUSULA QUINTA - DO ATENDIMENTO DE PRONTO SOCORRO,
TERAPIA INTENSIVA, MATERNIDADE E INTERNACAO: O presente
CONVENIO objetiva o atendimento junto ao servigo de Pronto-Socorro 24 horas, nos
casos de urgéneia e/ou emergéncia, a todos os pacicntes encaminhados pela Rede
Publica de Satide, aqueles que espontaneamente procurarem por atendimento, nio
importando a sua procedéncia, ficando ainda assegurados aos pacientes os servicos de
apoio, diagndstico € tratamento:

a) Atendimento através de médicos plantonistas (Clinico Geral, Emergencista e
Pediatra) “in loco” no periodo diurno e noturno, 24 horas por dia 7 dias por semana
para atendimento de entrada do Pronto Socorro em confornidade com a Resolugéio
CFM;

b) Atendimento através de médicos plantonistas “in loco™ (ginecologista e anestesista)
para as emergéncias obstétricas e/ou ginecoldgicas, bem como médico pediatra para
arecepedo ¢ cuidado ao recém-nascido nas 24 horas por dia, 7 dias por semana para
atendimento “in loco™ da maternidade;

¢) Nas internag8es de clinica médica, caberd ao médico horizontal proceder as visitas
clinicas didrias, no periodo da manha, fazendo a evolugéo clinica do paciente, seu
registro em prontuario e prescrigio médica. Se for o caso atualizar solicitacdo de
transferéncia junto & Central Estadual de Regulagdo CROSS inclusive psiquiatria;

d) Nas internagBes de pediatria, cabera ao médico pediatra plantonista da maternidade
proceder visitas pedidtricas diarias, no periodo da manhi, fazendo a evolucdo

clinica do paciente, seu registro\em prontudrio e prescrigiio médica. Se for o caso
atualizar solicitacio de tr hsfegncia junbo & Central Estadual de Regulagio
CROSS; \
\ \ 6
VAN S
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€)

g)

h)

i)

DE SAUDE

Nas internagdes cirlrgicas: caber4 ao médico cirurgifio plantonista proceder as
visitas clinicas diarias aos pacientes internados, avaliando ¢ atualizando suas
prescrigdes, curativos, feridas cirtrgicas e registrando suas evolugbes em seus
prontuarios;

Caberd & equipe de enfermagem zelar pela organizacdo dos prontudrios, sendo
corresponsavel junto com a equipe médica pela qualidade e organizacdo dos
mesmos;

Retaguarda hospitalar de ortopedia para realizago de procedimentos cirurgicos de
urgéncia, mediante acionamento do Pronto Socorro;

Plantfio de no minimo 2 horas diarias de scgunda a sexta, presencial in loco, de
médico ortopedista para acompanhamento ambulatorial dos atendimentos de
urgéneia e emergéneia, retornos clinicos e cirurgicos e visitagdo dos pacientes
internados;

Plantdo 24 horas de servicos de laboratério e radiologia, incluindo gasometria,
andlise de liquor entre outros para as situaghes de urgéneia e emergéncia e
internagdes.

Plantdo 24 horas por dia, 7 dias por semana, presencial in loco, de médico
intensivista na Unidade de Terapia Intensiva.

CLAUSULA SEXTA — DE OUTRAS OBRIGACOES DA CONVENIADA: A
CONVENIADA ainda se obriga a:

a)
b)
c)

d)

g)
h)

D

Manter sempre organizado o arquivo de prontuario médico dos pacientes e o
arquivo médico, de acordo com a legislagio vi gente;

Néo utilizar, nem permitir que terceiros utilizem os pacientes para fins de
experimentacio;

Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e equinime,
mantendo sempre a qualidade do servico:

Afixar aviso em local visivel de sua condicio de hospital integrante do SUS e
gratuidade dos seus servigos;

Justificar ao paciente ou ao seu representante, por escrito as razdes técnicas
alegadas, quando da decis3o de nio realizagfio de qualquer ato profissional previsto
neste termo; .

Garantir a visitagdo aos pacientes em conformidade com 2 legislag8o vigente;
Respeitar o paciente na decisio de recusar prestagdo de servigo de sande, salvo
risco iminente de vida ou obrjgagiio legal;

Garantir sigilo e confidenciglidadddos dados do paciente;

Assegurar aos pacientes a liber
Ter COMISSAQO DE
constituida de acordo com a lkg

¢ terem\assisténcia religiosa e espiritual;

TEL: {18) 3817-230,
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k) Ter COMISSAO DE ETICA MEDICA:

[) Ter COMISSAO DE PRONTUARIO E DE OBITO;

m) Realizar as notificagSes de doencas de notificagdio compulsoria;

n) Oficializar 4 Secretaria de Saide as alterages no Estatuto e Regimento Interno,
composi¢do da diretoria clinica ou administrativa bem como encaminhar
documenta¢do comprobatdria;

o) Fornecer ao paciente a contra-referéncia, resumo de alta, para que o mesmo
apresente a rede de satide publica conforme modelo padrio estabelecido entre a
CONVENENTE ¢ a CONVENIADA;

p) Ter instituido em suas dependéncias o sistema de Ouvidoria, ¢ encaminhar,
relatorios sobre as ocorréncias e ou negativas mensais 4 Secretaria Municipal de
Saude Comunitéria;

q) O transporte de sangue ¢ hemoderivados € de responsabilidade da CONVENIADA

r) Manter dentro da validade ¢ exposto em local visivel, os alvards e licencas de
funcionamento;

s) Garantir a execugfo da verificagdo do Servigo de Verificagiio de Obito quando
NECESSArio.

t) Cumprir as prerrogativas constantes nas Resolucdes CFM n® 2077 de 24.07.2014 e
2048 de 05.11.2002 e demais legislagdes do SUS;

CLAUSULA SETIMA — DA RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONVENIADA:
O CONVENENTE nio tera responsabilidade solidéria ou subsididria em qualquer
valor de indenizagdo em que a CONVENIADA e seus profissionais venham a ser
condenados. A CONVENIADA ¢ responsavel pela indenizagio de danos causados ao
paciente, aos orgéos do SUS e a terceiros a eles vinculados, decorrentes de agdo ou
omissdo voluntaria, ou de negligéncia, impericia ou imprudéncia praticada pelos seus
empregados, profissionais ou prepostos.

PARAGRAFO PRIMEIRO - A fiscalizagio ou acompanhamento da execucio deste
termo pelos 6rgéos competentes do SUS néio exclui nem reduz a responsabilidade da
CONVENIADA  nos termos da legislagio referente a licitagdes, contratos
administrativos e demais legislacfo vigente.

PARAGRAFO SEGUNDO — Todas as responsabilidades advindas dos contratos que
alude o pardgrafo quinto da cl4usula terceira se submetem ao disposto neste artigo;

CLAUSULA OITAVA - PQ
recursos financeiros para a exéc
Plano de Trabalho que integra

TEL: {18} 38778
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PARAGRAFO PRIMEIRO: O presente convénio tem o valor global de RS
6.134.227,16 (Seis milhdes, cento e trinta ¢ quatro mil, duzentos e vinte e sete reais ¢
dezesseis centavos). O valor seré repassado em parcelas mensais, depositado em conta

especifica para o presente convénio a saber: Banco: Banco do Brasil Agéncia: 3062-7
Conta Corrente 36944-6

PARAGRAFO SEGUNDO: O repasse serd realizado da seguinte forma: Fonte 05 —
Federal, no valor de R$ 2.227.138,69 (Dois milhdes, duzentos ¢ vinte e sete mil, cento e
trinta e oito reais e sessenta e nove centavos); Fonte 01 — Tesouro, no valor de R$
2.248.755,19 (dois milh&es, duzenios e quarenta ¢ oito mil, setecentos e cinquenta e
cinco reais e dezenove centavos) e Fonte 08 — Emendas, no valor de RS 1.658.333,28
(um milhdo, seiscentos e cinquenta e oito mil, trezentos ¢ trinta e trés reais e vinte € 0ito
centavos); Devendo ser utilizado como descrito no objeto do Plano de Trabaiho.

PARAGRAFO TERCEIRO: A CONVENENTE, efetuard o pagamento mensal dos
servigos e procedimentos de acordo com os limites previstos no pardgrafo primeiro, néo

restando, em qualquer hipotese crédito em favor da CONVENIADA, pelo excesso na
prestagdo dos servigos,

CLAUSULA NONA — DA DOTACAO ORCAMENTARIA: As despesas com a
cxecucdo do presente convénio correrfio por conta das seguintes dotacBes

orcamentarias:
Fonte | Especificacio da Receita C.A. Ficha Valor

05 Federal 3020001 571 | R$2.227.138.,69
01 Tesouro 3100000 571 | R$ 2.248.755,19

3000801,3000802,

3000803,3000804,
08 Emendas 3000805,3000806, 571 | R$ 1.658.333,28

3000808,3000809

3000810,3000811.
Total R$ 6.134.227,16

P

CLAUSULA DECIMA - DO
convénio, poderdo ser |cedido
cumprimento de seus objet{vos

BENS PURLICOS: Durante a vigéncia do presente
X & CONVENIADA bens piblicos visando ao
}\1 te instrymentos legais especificos.

N i

vy
TEL: {73)}84%\/300 www.e\v*mparo.sp.gov.br
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PARAGRAFO UNICO: Uma vez adquiridos novos bens, a CONVENIADA
providenciard, no prazo méximo de 30 (trinta) dias, o inventario das referidas
aquisigbes, instruido com a copia das respectivas Notas Fiscais e transferéneia de

dominio dos referidos bens ao CONVENENTE, a fim de integrar o patrimdnio do
MUNICIPIO DE AMPARO-SP.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA PRESTACAO DE CONTAS: A
CONVENIADA devera prestar contas da sua boa e regular aplicacdo dos recursos
financeiros transferidos pelo CONVENENTE ¢ dos rendimentos obtidos em aplicagdo
no mercado financeiro, que conterd elementos que permitam verificar, sob os aspectos

técnico e financeiro, a execugdo integral do objeto deste Convénio e o alcance dos
resultados previstos, na forma estabelecida no Plano de Trabalho.

PARAGRAFO PRIMEIRO:; A prestagdo de contas mensal devera ser apresentada
até o 15° (décimo quinto) dia subsequente a execucio das despesas, seguindo o
check list obrigatério constante do anexo I do Manual de Procedimentos para Convénios
no Municipio de Amparo, instituido pelo Decreto Municipal n° 6.321 de 30 de julho de
2.021, conforme anexo II, integrante do presente instrumento.

PARAGRAFO SEGUNDO: A prestagdo de contas de encerramento de exercicio,
deverd ser apresentada até o dia 31 de janeiro do ano subsequente ao da liberagdio dos
recursos, ou seja, até o dia 31 de janeiro de 2.025, mediante a apresentacio dos
seguintes documentos:

L. Oficio de encaminhamento assinado pelo responsavel legal da CONVENIADA;

II. Certiddo contendo os nomes e CPF’s dos dirigentes e consclheiros da
CONVENIADA, forma de remunerago, periodos de atuagiio, com destaque para o
dirigente responsével pela administragdo dos recursos recebidos & conta do Convénio;
III. Relatorio anual de execugzo de atividades, contendo especificamente relatério sobre
a execugdo do objeto do Convénio, bem como comparative entre as metas propostas e
os resultados aleangados, assinado pelo representante legal da CONVENIADA,;

IV. Demonstrativo integral das Receitas e Despesas computadas por fontes de recurso,
individualizando os gastos pela forma de contratagéo, na conformidade do modelo
contido no Anexo RP-12 das instrugdes consolidadas n® 01/2020 do Tribunal de Contas
do Estado de Sio Paulo;
V. Conciliagio bancéria daf -corrente especifica aberta em instituigdio financeira
piblica indicada pelo CONY TE para mofimentagéo dos recursos do Convénio,
acompanhada dos respectivo} ektratys de conta-cdpkente ¢ de aplicagdes financeiras;
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VI. Publicagéio do balango patrimonial da CONVENIADA, dos exercicios: encerrado e
anterior;
VIL Demais demonstragSes contébeis ¢ financeiras da CONVENIADA, acompanhadas
do balancete analitico acumulado do exercicio;
VIIL Certidio expedida pelo Conselho Regional de Contabilidade - CRC, comprovando
a habilitacio profissional dos responsaveis por balangos ¢ demonstragtes contdbeis;
[X. Comprovante da devolucéio de eventuais recursos néio aplicados;
X. Declaragfio atvalizada acerca da existéncia ou ndo no quadro diretivo da
CONVENIADA de agentes politicos de Poder, de membros do Ministério Pablico ou
de dirigente de 6rgdo ou entidade da Administragio Publica celebrante, bem como seus
respectivos conjuges, companheiros ou parentes, até o segundo grau, em linha reta,
colateral ou por afinidade;
XI. Declaragéio atualizada acerca da contratagfio ou ndo de empresa(s) pertencente(s) a
dirigente(s) da CONVENIADA, agentes politicos de Poder, membros do Ministério
Publico ou dirigentes de 6rgéo ou entidade da Administragiio Piblica convencnte, bem
como seus respectivos conjuges, companheiros ou parentes, até o segundo grau, em
linha reta, colateral ou por afinidade;
XII. Regulamento para contratagdo de obras e servigos, bem como, para compras com
emprego de recursos financeiros repassados 8 CONVENIADA.

PARAGRAFO TERCEIRO: O prazo para aprosentago da prestagio de contas final
sera de ateé 30 (trinta) dias apds o encerramento da vigéncia ou a conclusio da execugio
do objeto, o que ocorrer primeiro, contendo informagdes sobre a execugio do presente
Convénio, com a apresentagio dos documentos previstos no paragrafo segundo, da
clausula décima primeira.

PARAGRAFO QUARTO: Quando a prestagdo de contas ndo for encaminhada no

prazo estabelecido, o CONVENENTE estabelecerd o prazo de até 30 (trinta) dias para
sua apresentagio.

PARAGRAFOQ QUINTO: Se, ao término do prazo estabelecido no paragrafo anterior,
a CONVENIADA ndo apresentar a prestacio de contas, nem devolver os Tecursos, o
CONVENENTE registrard a inadimpléncia para fins de instauracio de Tomada de
Contas Especial e adogio de outras medidas de reparacio do dano ao erdrio, sob pena de
responsabilizagdo solidéria.

ido qualquer execugfo fisica nem
colhimento & conta Gnica do Tesouro
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receitas obtidas nas aplicagdes financeiras realizadas.

PARAGRAFO SETIMO: Antes da tomada de decisfio final, caso constatada
irregularidade na prestagdo de contas ou na comprovagio dos resultados, o
CONVENENTE notificard o CONVENIADA para sanar a irregularidade no prazo de
até 30 (trinta) dias, a qual sera feita por meio de cormrespondéncia com aviso de
recebimento - AR, com c6pia para a Secretaria da Fazenda e para o Poder Legislativo.

PARAGRAFO OITAVO: A anilise de prestagdo de contas pelo CONVENENTE
podera resultar em:

[. Aprovagio;

Il. Aprovagdo com ressalvas, quando evidenciada impropriedade ou outra falta de
naturcza formal de que ndo resulte dano ao Erério; ou

III. Rejeigéio com a determinagfio da imediata instauragio de tomada de contas especial.

PARAGRAFO NONO - Considerando 2 necessidade do acompanhamento mensal
pela Secretaria Municipal de Satide, bem como pelo Tribunal de Contas do Estado de
Sdo Paulo, serdo documentos obrigatérios para fiscalizagiio da prestacéio de contas:

a) Demonstrativo integral das receitas e despesas computadas por fonte de recurso,
individualizando os gastos pela forma de contratagio, na conformidade do modelo
contido no anexo RP-17 (resolugdo TCESP) Instrugdio 01/2020, ou modelo
proposto pela CONVENENTE Conciliagio bancaria do més de referéncia da conta
aberta especificamente pela CONVENIADA para movimentagdo dos recursos do
convénio, acompanhada dos respectivos extratos de conta-corrente e de aplicacGes
financeiras;

b) Comprovagio de pagamento de honorérios aos seus profissionais, prestadores de
servigo, devendo em caso de pagamento de vérios prestadores em uma s6 nota,
anexar planilha nominal com carga horaria individual ¢ grade de escala médica,
constar no corpo da nota a identificagiio do pagamento referindo-se ao convénio em
exercicio, anexar extratos dos pagamentos correspondente as empresas emitentes
das notas;

¢) As notas de venda deverfio em caso de parcelamento constar discriminadamente as
parcelas em seu corpo;

d) Toda nota deverd est; exclusivamente em nome da CONVENIADA ou em nome
de terceiro por ela can

e} Responsabilizar-se |exéNsivamente p todos os encargos trabalhistas,
previdenciarios e fischjs

WY

X
TEL: (18) www amparg, sp.gav br

Aw Seraisg -’,".'5?'.'{ Homcipal Prataiy Santas STy
ATERng - DR S ugnaenn

: - 1g°'nob ds 801 0ss9204d-3//:d1ny 8ssage [euiblio oanbie
9d99-/S0.-COHH-6T-4H-G :0)uaWNI0p op 0BIPod 0 SwlIojul 3 ,[e)hip 0JUBWNJOP TepifeA, 3ul| - Iq'A0 _
0 JaA NOJ3 BINJRUISSE 8100S Sagdeullojul 1a1qo eled "dS3I1-9 BWaISIS "SYdld SOHIFAIN 3A TVIHVIN ONNYY :HOd JLININTVLIOIA OAVNISSY OLNINND0A 3A YIdOQD




5 PRﬁE!T’URA DE E
‘* ._-'d‘l'll' “J [
[STANCIA HIDROMINERAL !

SMS |

SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE

f) Prova de regularidade relativa a Seguridade Social — INSS, demonstrando situa¢do
regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei — certiddo negativa
de débito — CND em vigénceia, emitida pelo Instituto Nacional de Seguridade Social
(INSS) ou extraida via internet.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA PRESTACAO DE CONTAS AQO
CONTROLE EXTERNO: Fica a CONVENIADA obrigada a apresentar a
documentacdo abaixo, sempre que solicitado formalmente pelo CONVENENTE,
dentro do prazo de 10 (dez) dias ou inferior, em conformidade com prazos estabelecidos
pelo Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo -TCE-SP:

L. Sempre que houver qualquer alteragdo nos documentos citados nos itens acima, fica
a CONVENIADA obrigada a comunicar oficialmente e de forma imediata ao
CONVENENTE, sem a necessidade de solicitacdo por parte deste;

Il.  Certidbes de regularidade municipais, estaduais e federais, trabathistas, negativas de
faléncia, FGTS, INSS e outras que vierem a ser obrigatérias pela legislacdo
vigente;

III. Qutros documentos necessérios para a auditoria por parte do TCE/SP;

1V. Quaisquer ouiras informagdes necessirias para o controle externo, desde que
pertinentes ao presente convénio.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA RESTIT UICAO DE RECURSOS:
Quando da conclusie do objeto pactuado, da denuincia, da rescisio ou da extingdo deste
Convénio, a CONVENIADA, no prazo improrrogivel de 30 (trinta) dias, sob pena de
imediata instaurag@io de Tomada de Contas Especial do responséavel, providenciada pela

autoridade competente do érgéo ou entidade CONVENENTE, obriga-se a recolher &
Unidade Gestora:

L. O eventual saldo remanescente dos recursos financeiros, inclusive o proveniente das
receitas obtidas nas aplicagdes financeiras realizadas ¢ ndo utilizadas no objeto

pactuado, ainda que ndo tenha havido aplicagio, informando o nimero e a data do
Convénio; e

II. O valor total trapsferido pelo CONVENENTE, atualizado monetariamente ¢

TEL: fl‘?} 391 ? 939{} wwvbwmpam sp.gov.br
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instrumento;

¢} Quando os recursos forem utilizados em finalidade diversa da estabelecida neste
Convénio.

III. O valor correspondente as despesas comprovadas com documentos inidéneos ou
impugnados, atualizado monetariamente ¢ acrescido de juros legais.

PARAGRAFOQ PRIMEIRO: A devolugéio prevista nesta clausula sera realizada com

observincia da proporcionalidade dos recursos transferidos pelo CONVENENTE,
independente da época em que foram apontados pelos participes.

PARAGRAFO SEGUNDO: A inobservancia ao disposto nesta cldusula enseja a
instauragdo de Tomada de Contas Especial, sem prejuizo do registro  da
CONVENIADA no Cadastro Informativo dos Créditos niio quitados de brgdos e
entidades federais (CADIN), nos termos da Lei n°® 10.522/2002, cabendo o
CONVENENTE solicitar a instituicdo financeira albergante da conta-corrente
espectfica da transferéncia a devolugio imediata dos saldos remanescentes,

CLAUSULA DECIMA QUARTA- DA FISCALIZACAO: A Secretaria Municipal
da Satde - SMS sera responsdvel pela fiscalizagio da execucio deste convénio,
mediante procedimentos de supervisio indireta ou local, os quais observario o
cumprimento das clausulas e condi¢des contratuais, fisicas, técnicas, financeiras e
administrativas estabelecidas neste Convénio ¢ anexos, conforme Plano de Trabalho.

PARAGRAFO PRIMEIRO: A execugdio do convénio deverd ser acompanhada e
fiscalizada pelos gestores abaixo indicados:

I- Gestora indicada pelo Convenente: Marcia Aparecida Alves, Supervisora de
Departamento de Média e Alta Complexidade portadora da Cédula de Identidade RG n®
34.874.093-1, inscrito no CPF sob n® 226.389.568-05.

II- Gestor indicado pela Conveniada: Matheus Daniel Ferreira da Silva, Financeiro, RG:
60736875-5 CPF:501.280.888-69, residentc ¢ domiciliado & Rua Maria Pierim
Piffer,169 Arcadas nesta ctdade de Amparo-SP.

proprio, todas as ocorréngids frelacionadas\i execucdo do objeto, adotando as medidas
necessarias a regularizagio'das evgntuais falfjas ou defeitos observados.

=
TEL: (19) 38179300

e Bt v £y

14

o

R "
www.amparo.sp.gov.br
BRI BEy A

i Predere Dacigs Sifter”

\ L

-G: - 1g°'nob ds 801 0ss9204d-3//:d1ny 8ssage [euiblio oanbie
9d99-/S0.-COHH-6T-4H-G :0)udWNI0p op 0B6Ipod 0 SwlIojul 3 ,[e)hip 0JUBWNJOP TepifeA, 3ul| - Iq'A0 _
0 JaA NOJa BINJRUISSE 8100S Sagdeullojul 1a1qo eled "dS3I1-9 BWalSIS "SYFld SOHIFAIN 3A TVIHVYIN ONNYY :HOd JLININTVLIOIA OAVNISSY OLNINND0Ad 3A YIdOQD



SNMS | SECRETARIA MUNICIPAL

DE SAUDE

PARAGRAFO TERCEIRO: Caberd aos gestores do Convénio, avaliar o
cumprimento das metas qualitativas, quantitativas, conforme Plano de ‘Trabalho,
considerando o Relatério de Avaliagdo mensal encaminhado pela Comissdo de

Acompanhamento e Monitoramento de Convénios e Parcerias com o Terceiro Setor na
area da Saude e emitir o atestado de repasse da parcela.

PARAGRAFO QUARTO: No acompanhamento da execucdo do objeto serdio
verificados:

I. A comprovagiio da boa e regular aplicagio dos recursos, na forma da legislagio
aplicavel;

II. A compatibilidade entre a execucdo do objeto, 0 que foi estabelecido no Plano de
Trabalho, e 0s desembolsos e pagamentos, conforme os cronogramas apresentados;

1II. A regularidade das informagges registradas no SICONVINHO: e

IV. O cumprimento das metas do Plano de Trabalho nas condigdes estabelecidas.

PARAGRAFO QUINTO - A fiscalizagho exercida pelo CONVENENTE sobre os
servicos objetos deste convénio ndo eximira a CONVENIADA de sua plena

responsabilidade para com os pacientes ¢ terceiros, decorrentes de culpa ou dolo na
execu¢io deste CONVENIO.

PARAGRAFO SEXTO - A CONVENIADA facilitars 2 CONVENENTE o
acompanhamento ¢ a fiscalizago permanente dos servicos e prestard todos os
esclarecimentos que lhe forem solicitados pelos servidores da CONVENENTEL,
designados para tal fim, respeitando o cddigo de ética inerente a cada profissio.

PARAGRAFO SETIMO - Em qualquer hipotese, fica assegurado &4 CONVENIADA

amplo direito de defesa, nos termos gerais da lei federal de licitagSes e contratos
administrativos e o direito a interposi¢do de recursos.

PARAGRAFO OITAVO - O nio cumptimento de quaisquer cldusulas implicard
notificagdes de ocorréncias, em adverténcias e ou multa de até 2% sobre o valor da
parcela, ficando assegurado & CONVENIADA o contraditério e a ampla defesa:

CLAUSULA DEC
Compete a Unidade de
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a) A CONVENIADA, assim como o CONVENENTE, por intermédio da Secretaria
Municipal de Saide Comunitéria, fica obrigada a, mensal ¢ rotineiramente fornecer
a Unidade de Avaliacgio e Controle, todas as informagdes ¢ documentos necessarios
para que csta possa executar, de modo correto as suas atribuicdes.
b) Realizar o acompanhamento da cxecugio do objeto do CONVENIO, o
cumprimento das metas pactuada no Plano de Trabalho e avaliagio da qualidade da
atencao a saude dos usuarios;
c) Aprovar os relatérios e demais documentos encaminhados pela CONVENIADA;
d) Emitir relatério mensal, conclusivo, que devera ser repassado 8 CONVENIADA,
em fungio do nivel de desempenho apurado no CONVENIO, no periodo avaliado.
Esse relat6rio deverd ser emitido a partir do segundo més de vigéncia do presente

termo, considerando o desempenho apurado no primeiro més

¢ assim
sucessivamente.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DOS RECURSOS PROCESSUAIS: Dos atos

administrativos ou da dentincia praticados pela Secretaria Municipal de Sadde
Comunitdria, cabe recurso nos prazos e na forma estabelecidos na Lei 14.133/2021.

PARAGRAFO UNICO - Fica Assegurado a CONVENENTE e 2 CONVENIADA o

direito de denincia ao presente CONVENIO, desde que o fago com prazo minimo de
antecedéncia de 30 (trinta) dias.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO IMOVEL - Serd cedido para fins de
prestagdo da assisténcia Médico hospitalar ¢ Ambulatorial 4 populagio, o prédio do
Municipio de Amparo que pertenceu a Santa Casa “Anna Cintra” bem como os méveis
que o compde, de forma que o atendimento permaneca sendo realizado no mesmo local.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA VIGENCIA E DA PRORROGACAOQ: O
prazo de vigéneia do presente CONVENIO serd de 01/03/2024 2 30/04/2024, podendo
ser prorrogado nos termos da Lei de LicitagGes, mediante termo aditivo.

CLAUSULA DECIMA NONA — DAS ALTERACOES: Qualquer

alteragdo do
presente termo sera objeto de termo aditivo, na forma da Lei de Licitacdes.

CLAUSULA VIGKES — DA PUBLICACAO: O presente termo serd publicado,
por extrato, no didrio (fﬁcial do MUNICIPTO, no prazo de 20 dias a contar da data da

sua assinatura,
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CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA — DO FORO: As partes elegem o foro de

AMPARO para dirimir as questdes oriundas do presente termo.

E, por estarem de acordo, é digitado este instrumento somente no anverso de 17

(dezessete) folhas, e em 02 (duas) vias originais de igual teor, que a

pelas partes inicialmente nomeadas, na presenga das testemunhas
extraindo-se suficientes copias que se fizerem necessarias.

MA TIN(v

Mumclpal de Amparo

Presidente da Entidade

Secretario Municipal de Saide
RG N°20.846.183-8 SSP/SP

Departamento Administrativo e Financeiro
RG N° 16.803-100 SSP/SP

17

pos lido e achado
conforme, vai rubricado nas 16 (dezesseis) primeiras folhas e assinad

ra ultima folha
abaixo arroladas,

Amparo, 28 de fevereiro de 2024,

EIRO PINOTTI AFFONSO

TEL: (13) 3817-9300 www amparo sp.gov.br
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Amparo, 12 de julho de 2024

A Controladoria Geral do Municipio
A/C Oswaldo Conti Junior
Controlador

Prezado,

A Secretaria Municipal de Saude certifica que o termo de convénio com a
AHBB / REDE SANTA CASA, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°
45.349.461/0001-02, sediada na Rua Dr. Orlando Thiago Santos, n® 50, Vila Willians, Garga/SP,
CEP 17.402-064, representada pelo presidente JOAO PEDRO MONTEIRO PINOTTI

AFONSQ, inscrito no CPF/MF sob n°® 362.328.398-387, portador da cédula de identidade n°
42.818.241-4 SSP/SP, residente e domiciliado na Av. Alameda dos Pessegueiros, 121, Sao Car-
los/SP, CEP 13.561-385 fo1 firmado como contratacdo direta em carater emergencial e com DIS-
PENSA DA REALIZACAO DE CHAMAMENTO PUBLICO para prestagio de servigos publi-
cos de saude médico-hospitalares, nos termos do art. 3°, inc. IV, da Lei n° 13.019/14, c/c art. 199

§1° da CF.

Atenciosamente,

GILBERTO FERREIRA MARTINS JUNIOR
Secretario de Saude

TEL: (19) 3817-9300 www.amparo.sp.gov.br
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